
 

FORMULAIRE DE RÉSERVATION 

DE LA SALLE POLYVALENTE COMMUNALE 

8 rue Saint-Vaast, 60840 CATENOY 

Pas de mise à disposition de vaisselle. 

Identité du demandeur 

• NOM et Prénom : ……………………………………………………………… 

• Adresse postale : ……………………………………………………….............. 

• Numéro de téléphone : …………………………………………………………. 

• Mail : …………………………………………………………………………… 

Informations relatives à la réservation 

• Dates demandées : ………………………………………………………………  

• Nature de l’évènement : …………………………………………………………  

• Nombre de participants : ………………………………………………………… 

Documents à fournir : copie de la carte nationale d’identité du preneur ainsi qu’un justificatif de 

domicile à son nom. 

Engagement du demandeur 

Je soussigné(e) certifie l’exactitude des informations ci-dessus. 

Fait à : ………………………… , le  / /  

Signature du demandeur : 

 

Avis de l’adjoint délégué à la gestion de la salle polyvalente 

 Favorable 

 Défavorable 

Le / /  

Signature : 


